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INTRODUCTION 1	
While already more than a century ago, various disorders of the bodily self have been  linked to the 2	
vestibular  system  (Bonnier,  1905),  this  link  has  only  recently  regained  popularity. Modern  studies 3	
generally  suggest  overlapping  neural  mechanisms  in  predominantly  right  parieto‐insular  areas. 4	
Corroboratively,  it  has  been  shown  that  artificial  (caloric  or  galvanic)  vestibular  stimulation  can 5	
temporarily  normalize  a  variety  of  disorders  of  the  bodily  self  (see  e.g.  Lopez,  2013  for  detailed 6	
literature),  including  – most  relevantly  for  the  frame  of  this  article  ‐  somatoparaphrenia  (i.e.  the 7	
denial of ownership for a body part (Rode et al., 1992)).  8	
Against  this  background,  Ramachandran  and  McGeoch  (2007)  suggested  that  caloric  vestibular 9	
stimulation  (CVS) might alleviate  the desire  for amputation  in  individuals  suffering  from  xenomelia 10	
(also referred to as body identity integrity disorder (BIID) or apotemnophilia), i.e. the non‐acceptance 11	
of  one  or  several  body  parts  in  non‐psychotic  individuals.  As  psychological  and  pharmacological 12	
therapies have proven unsuccessful  (e.g. Johnston & Elliott, 2002), and the amputation of a healthy 13	
limb  is  associated  with  substantial  ethical  concerns  (Muller,  2009),  suggestions  for  alternative 14	
treatment are crucial and  their empirical  testing  indispensable. We  thus  investigated  in 13 persons 15	
with  xenomelia,  if  left  versus  right  cold  CVS  temporarily  alleviates  the  intensity  of  the  desire  for 16	
amputation. As alterations  in  local body temperature might corroborate alterations  in the feeling of 17	
limb  ownership  (Moseley  et  al.,  2008),  we  further  measured  skin  temperature.  According  to 18	
Ramachandran  and  McGeoch  (2007),  we  hypothesized  that  left  cold  CVS,  which  activates 19	
predominantly the right hemisphere (Bottini et al., 1994) would decrease the momentary desire for 20	
amputation and increase body temperature for the affected body part.  21	
 22	
METHODS 23	
Participants 24	
13 men with xenomelia (mean age = 48.3, SD = 13.1) and 13 age‐matched healthy men (mean age = 25	
49.2, SD = 10.9) took part  in the experiment. Of the 13 subjects with xenomelia, 8 had an enduring 26	
amputation desire of the left leg, two of the right leg and three of both legs. The mean value on the 27	
subscale “pure amputation desire” of the Zurich Xenomelia Scale (Aoyama et al., 2012)) was 5.3 (SEM 28	
0.2) out of 6.  29	
 30	
 31	
Design and Procedure 32	
After an otological examination to ensure an  intact tympanic membrane  participants were oriented 33	
in  supine  position  with  the  head  inclined  30°  from  the  horizontal.  Cold  water  (22°)  irrigated  the 34	
external auditory canal of one ear for the duration of approximately 4 minutes (see e.g. Mac Kay et al 35	
2013).  Right  and  left  ears  were  counterbalanced.  To  verify  successful  vestibular  stimulation,  eye 36	
movements  were  recorded  with  video‐oculography.  Upon  appearance  of  nystagmus,  participants 37	
were asked to rate for all four  limbs  individually the momentary degree of estrangement on a scale 38	
from 0  (no estrangement)  to 10  (extreme estrangement). These  ratings were assessed once before 39	
	 3
stimulation and 4 times (every 40 sec) during CVS. During each rating skin temperature was measured 1	
using  infrared  thermometry  (IRtek,  IR15,  Australia)  in  a  counterbalanced  order  on  eight  body 2	
locations  (for all  four  limbs above and below  the elbow/knee, which  corresponded  to  the  level of 3	
desire for amputation).  4	
 5	
RESULTS 6	
Rating of estrangement of a body part 7	
The momentary  feeling of estrangement  (Table 1) was not altered by  the  factor STIMULATION  (left 8	
cold CVS, right cold GVS, no stimulation) in either group.  9	
 10	
Temperature 11	
The results of the temperature measurements are reported in the SOM. Importantly, we did not find 12	
any main or  interaction effect of GROUP (healthy, wish for  left  leg amputation), suggesting that the 13	
temperature  as  well  as  its  modulation  by  caloric  stimulation  did  not  differ  between  healthy 14	
participants and participants with a desire for left leg amputation.  15	
 16	
 17	
DISCUSSION AND CONCLUSION 18	
We set out to investigate if caloric vestibular stimulation can transiently normalize the perception of 19	
the bodily self  in  individuals suffering from xenomelia. Such normalization was repeatedly described 20	
in neurologically‐caused disorders of the bodily self, notably also  in disturbed  feelings of ownership 21	
(somatoparaphrenia, (Rode et al., 1992)). As a consequence, and perhaps too hastily, the method was 22	
propagated as a cure of xenomelia (Muller, 2009).  23	
The  results  in  our  group  of  13  patients with  a  strong  desire  of  amputation,  however,  suggest  no 24	
significant  impact of  the procedure on body ownership as evidenced both by subjective  report and 25	
objective changes in body temperature.  26	
In a novel field in which speculations abound, this negative finding is of utmost importance, the mere 27	
hypothesis  that xenomelia could be  influenced by CVS has already been  taken as a springboard  for 28	
musing about the potential effectiveness of brain stimulation (Muller, 2009). Documenting the lack of 29	
effectiveness  of  the  procedure  will  not  only  restrain  neuromythical  thinking,  but  bears  also 30	
consequences for developing a model of xenomelia and therapeutic approaches.  31	
We  can only  speculate why  this hypothesis  tested by a  carefully designed experimental  setup  in a 32	
reasonably sized sample did not receive support. First of all, CVS  is usually thought to normalize the 33	
perception of the bodily self  (e.g.  in somatoparaphrenia) through altering activity  in core regions of 34	
the  vestibular  cortex  such  as  the  temporo‐parietal  and  insular  areas.  Yet,  recent  fMRI  data  in 35	
individual with xenomelia suggest alterations in sensory mechanisms in premotor cortex rather than 36	
in posterior  areas  (van Dijk  et  al.,  2013)  ‐  area  that  has  also  shown  important  illusory  changes  of 37	
ownership in healthy participants (e.g. Ehrsson et al., 2005).  38	
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Secondly, the lack of an effect of CVS might also rely on the chronicity of the disorder. While there is 1	
increasing evidence for a neurological basis, implication of social processes, which might continuously 2	
strengthen  the  desire  for  amputation,  has  been  proposed  (Brugger  et  al.,  2013).  Moreover,  and 3	
contrary to patients with neurologically caused disorders of the bodily self, individuals suffering from 4	
xenomelia often spend a great amount of time with simulating their desired body‐state  (Brugger et 5	
al.,  2013).  Extensive  simulation  combined with  the  fact  that  the  desire  typically  exists  from  early 6	
childhood suggests that the altered body  image might be too consolidated to be changed by short‐7	
term  vestibular  stimulation.  In  conclusion,	 our  data  suggest  that  the  previously  drawn  parallels 8	
between  somatoparaphrenia  and  xenomelia  may  have  been  overemphasized.  Likewise,  pure 9	
neurological  accounts  of  xenomelia,  including  the  notion  of  a  disturbed  multisensory  integration 10	
might  constitute oversimplifications of  a  condition  that  clearly deserves  to be  illuminated  from  an 11	
interdisciplinary perspective.  12	
 13	
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Table  1	
	2	
  Baseline  Left CVS  Right CVS  Friedmann (p‐values)
  Left foot  Right foot  Left foot  Right foot  Left foot  Right foot  Left foot  Right foot 
Healthy 
(n=13) 
0 (+/‐0)  0 (+/‐0)  0 (+/‐0)  0 (+/‐0)  0 (+/‐0)  0 (+/‐0)  p=1.00 p=1.00 
Amp Left 
(n=8) 
5.5 (+/‐0.8)  0 (+/‐0)  4.9(+/‐0.9)  0 (+/‐0)  4.8(+/‐0.9)  0 (+/‐0)  p=0.42 p=1.00 
Amp Right 
(n=2) 
0 (+/‐0)  4.0(+/‐0.7)  0 (+/‐0)  4.0(+/‐0.7)  0 (+/‐0)  3.9 (+/‐0.7)  p=1.00 p=0.37 
Amp Both 
(n=3) 
1.7 (+/‐1.2)  1.8 (+/‐0.6)  1.1 (+/‐1.4)  1.5 (+/‐0.5)  2.4 (+/‐1.5)  2.1 (+/‐0.6)  p=0.10 p=0.71 
Table 1: Mean scores  (+/‐ SEM)  for the question on “how much estrangement do you  feel right now for the 3	
foot ” for both the left and the right foot during baseline, left CVS and right CVS. The last column includes the 4	
Friedman test assessing the influence of condition (baseline, left CVS, right CVS) on the scores.  5	
	6	
	7	
  Baseline  Left CVS  Right CVS  Friedmann (p‐values)
  Left foot  Right foot  Left foot  Right foot  Left foot  Right foot  Left foot  Right foot 
Healthy 
(n=13) 
31.0(+/‐0.5)  (+/‐0) 
0 (+/‐0) 
0 (+/‐0)  0 (+/‐0)  0 (+/‐0)  p=1.00  p=1.00 
Amp Left 
(n=8) 
30.3(+/‐ 0.6)  0 (+/‐0)  4.9(+/‐0.9)  0 (+/‐0)  4.8(+/‐0.9)  0 (+/‐0)  p=0.42  p=1.00 
Amp Right 
(n=2) 
0 (+/‐0)  4.0(+/‐0.7)  0 (+/‐0)  4.0(+/‐0.7)  0 (+/‐0)  3.9 (+/‐0.7)  p=1.00  p=0.37 
Amp Both 
(n=3) 
1.7 (+/‐1.2) 
1.8 (+/‐0.6) 
1.1 (+/‐1.4)  1.5 (+/‐0.5)  2.4 (+/‐1.5)  2.1 (+/‐0.6)  p=0.10  p=0.71 
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